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論文内容の要旨
【目的】 1993年の日本における肝癌による死亡者数は約2万8千人にのぼり.1975年の3倍に増加してい
る。大阪市のそれは胃癌，肺癌とともに1994年に全国で 1位となっている。大阪市A地区は園内で最多の
約2万1千人のホームレスを擁する地区であり，肺結核擢患率が他地場の6f音と衛生的な環境は劣悪であ
る。同地区でのHCCの年間発生率は本邦平均の1.5倍にのぼっており，これらの患者の臨床疫学的検討を
行うことは予防医学の面で重要であると考えた。
【対象と}j"法】最近6年間に同地区S病院に入院した30名の肝細胞癌 CHCC)患者と15名の肝硬変 (LC)
患者を対象とした。血清生化学検査. B型.C型の肝炎ウイルスマーカペ肝組織検査，医療ソーシャノレ
ワーカーによる同地区滞在暦，飲酒歴，輸血歴.東IJ青歴，の聴取， Competitive reverse transcription 
polymerase chain reactionによるHCVRNA定量とG型肝炎ウイルス CGBV-C/lJGV)に関する検討
を11'った。
【結果】 HCC患者は同地区長期滞在歴(平均25年)があり，低栄養の傾向を示し， B ttl~ ， C型肝炎ウイ
ルスの感染要因も高率に認めた。 HCC患者の肝障害の要因として主要なものはHCV(77%)，アルコール
多飲 (73%)，両者重複 (50%)であった。 HCVRNA定量では， HCC群lQS.8:t09copies/50ml，LC群
106S.!Oicopies/50mlと有意 (pく0.02)にlICC群で低かった。なおHCC及びLC患者の20%に CGBV-
C/HGV)R~Aを認めたが全例HCVまたはHBVとの重複感染であった。
【考察】 HCVRNA量はLC群よりもHCG群でむしろ少なかった。このことから同地区のIICC発生には
HCV RNA量は関与していない事が推察される。 HCC君子， LC群とも肝障害の病因は全例IICV，lI3V， 
あるいはアルコール多飲の複合または単独であり患者の低栄養状態がその治療を困難にしていることから，
肝炎ウイルスの感染予防(特にHCV感染)ならびにアルコール制限を含む衛生環境の改善が同地区のHCC
発生，治療に対して有効な手段であると推媒される。
論文審査の結果の要旨
肝細胞癌は種々の病因による慢性肝疾患患者から発牛ーするが，なかでもB型及びC型肝炎ウイルスに起
因する慢性肝疾患患者から高率に発生する。本邦でもいわゆるホームレスが非衛生的な原境で暮らしてお
り，それらウイルスの暴露を受けやすく肝細胞癌発牛，のハイリスクグループの 1つであることが子怨され
るが，今まで詳細な検討は行われていない。
本論文は本邦でも良く知られたFドームレス滞荘地域である大阪市A地図の社会医療センター附属病院に
:~:i ろ
最近6年間に入院した30名の肝細胞癌 CHCC)患者と15名の肝硬変 (LC)患者を対象に， ホームレスの
肝細胞癌患者の特徴を明らかにすべく血清生化学検査， B型， c型の肝炎ウイルスマーカー，肝組織検査，
医療ゾーシャルワーカーによる同地区滞在歴，飲酒歴，輸血歴，東1)青歴の聴取， Competitive reverse 
transcription polymerase chain reactionによるHCVHNA定量とG型肝炎ウイルス (GBV-C/IIGV)
に関する検討を行った。結果としてIICC患者は同地区長期滞在歴(平均25年)があり，低栄養の傾向を
示し， B型およびC型肝炎ウイルスの感染も高率に認めた。 HCC患者の肝障害の要因として主要なもの
はHCV(77%)，アルコール多飲 (73%)，両者重複 (50%)であった。 HCVRNA定量では， HCC群
1O~ N9COpics/50μ1. LC群10&5::0'copies/50μ1と有意 (P<0.02)にHCC群で低かった。またHCCおよ
びLC患者の20%に CGBV-C/HGV)RNAを認めたが，全例HCVまたはT1BVとの璽復感染であった。
木研究により同地区対象患者の肝障害の要図は主に日CV，アルコール多飲.両者重複であることが明
らかになった。さらにlICVR:-JA量はLC群よりもHCC群でむしろ少ないことが示された。この成績は今
まで一般的な地域のHCC群とLC群の比較で示された結果と異なっていた。また肝炎ウイルスの感染予防
(特にHCV感染)ならびにアルコール制限を含む衛生環境の改善が同地区のHCC発生，治憶に対して有効
な手段であると推察された。
本論文は今まで詳細な報告のなかったホームレスにおける肝細胞癌患者の病態解析に臨床的および公衆
衛生学的に新たな知見を加えたものである。
よづて著者は博士(医学〉の学位を授与されるに値するものと判定された。
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